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Resumen: Este estudio presenta como objetivos: 1) estudiar el consumo 
de drogas, la conducta prosocial y la resolución de problemas en función 
del sexo y la edad, y 2) analizar la asociación de la conducta prosocial y las 
habilidades de resolución de problemas con el consumo de drogas. Se 
realizó un estudio descriptivo con un diseño transversal. La muestra se 
compuso de 567 escolares de Educación Secundaria Obligatoria (48.14% 
chicos) con edades entre 14 y 17 años (M = 14.92; DT = .90). Se hallaron 
diferencias estadísticamente significativas en el consumo de alcohol y con-
ducta prosocial en función del sexo, así como en el consumo de alcohol y 
cannabis en función de la edad. Cuando se controló el efecto de la edad y 
el sexo dentro de los modelos de regresión, la variable que mejor predijo el 
consumo de alcohol y cannabis fue la conducta prosocial. Los resultados 
de este estudio resaltan la importancia de promover conductas prosociales 
como factor de protección del consumo de alcohol y cannabis en la etapa 
adolescente. 
Palabras clave: adolescencia; consumo de drogas; conducta prosocial; re-
solución de problemas. 
  Title: Relationship of the prosocial behaviour, the problem-solving skills 
and the use of drugs amongst adolescents. 
Abstract: The objectives of the present study are the following ones: 1) to 
study the use of drugs, the prosocial behaviour and the problem-solving 
skills with respect to age and gender, and 2) to analyze the association of 
both the prosocial behaviour and the problem-solving skills with the use 
of drugs. An descriptive cross-sectional study was performed, amongst a 
sample of 567 students in Spanish Compulsory Secondary Education 
(48.14% males) with an age range from 14 to 17 years (M = 14.92; SD = 
.90). Statistically significant differences were found concerning alcohol use 
and the prosocial behaviour with respect to gender, as well as concerning 
alcohol and cannabis use with respect to age. When we controlled the ef-
fect of age and sex in the regression models, the variable that best predict-
ed alcohol and cannabis use was prosocial behavior. The results from this 
study enhance the importance of tailored interventions based on the pro-
motion of prosocial behaviours as fundamental protective factor for sub-
stances use such as alcohol and cannabis amongst adolescents.  




La mayor parte de los estudios recientes sobre el consumo 
de drogas en la etapa adolescente se centran en los factores 
de riesgo como las conductas de tipo antisocial (Brindas, 
Rodríguez, López-Cepero, Rodríguez y Estrada, 2012; Con-
treras, Molina y Cano, 2012; López y Rodríguez-Arias, 2012; 
Torregrosa, Inglés, García-Fernández, Gázquez, Díaz y 
Bermejo, 2012). La evidencia empírica sobre estas conductas 
de riesgo es más consistente que en el caso de los factores de 
protección del consumo de drogas como son la conducta 
prosocial y las estrategias de resolución de problemas (Fang, 
Barnes-Ceeny y Schinke, 2011; López y Rodríguez-Arias, 
2010; Triplett y Payne, 2004). Por ello, el interés de este es-
tudio radica en identificar y valorar en qué medida la con-
ducta prosocial y las estrategias para resolver problemas pre-
dicen el consumo de alcohol y otras drogas ilegales en pobla-
ción adolescente. Determinar la relación entre el desarrollo 
de una conducta voluntaria dirigida a beneficiar a otros, el 
desarrollo de estrategias de resolución de problemas, y las 
conductas de consumo de sustancias en adolescentes puede 
mejorar la eficiencia de las futuras intervenciones preventi-
vas.  
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Importancia del consumo de drogas en adolescentes 
 
El consumo de drogas es un problema de salud pública 
que afecta en particular a la población adolescente al presen-
tar una mayor vulnerabilidad (Sussman, Unger y Dent, 2004). 
En España, un 75% de estudiantes de 14 a 18 años ha con-
sumido alcohol alguna vez, un 33% cannabis, y entre 1% y 
3.9% otras sustancias ilegales como son la cocaína, el éxtasis, 
los alucinógenos o las anfetaminas. El consumo actual (últi-
mos 30 días) sigue siendo elevado con un 63% en consumo 
de alcohol, 17.2% en cannabis, y entre 0.5% y 1.5% en el res-
to de sustancias. Aunque se ha producido una disminución 
del consumo a lo largo de los últimos 15 años, el alcohol en-
tre las sustancias legales y el cannabis entre las sustancias ile-
gales siguen siendo las drogas de mayor prevalencia de con-
sumo en España (Observatorio Español de la Droga y las 
Toxicomanías [OEDT], 2011). Asimismo, resultan relevantes 
las diferencias intersexuales en los patrones de consumo, ha-
llándose en los chicos una mayor proporción de consumo de 
drogas ilegales que en las chicas, incrementándose a medida 
que aumenta la edad (Miller, Naimi, Brewer y Everett, 2007; 
OEDT, 2011). En este sentido, diversos autores destacan la 
importancia de diseñar programas preventivos teniendo en 
cuenta los diferentes patrones de consumo de sustancias en-
tre hombres y mujeres, reduciendo así el riesgo de mantener 
una trayectoria de consumo en la edad adulta (Khan, Cle-
land, Scheidell y Berger, 2014) y las importantes interferen-
cias negativas sobre la salud física y psicológica del adoles-
cente (Brown, 2008; Masten y Faden, 2008). Asimismo, se ha 
asociado con la participación en conductas de riesgo como 
por ejemplo absentismo escolar, desvinculación con la escue-
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la, violencia sexual y de pareja, o mayor riesgo de abuso de 
sustancias (Miller et al., 2007). 
 
Importancia de la conducta prosocial, la resolución 
de problemas, y el consumo de drogas en adolescen-
tes 
 
La conducta prosocial se asocia con el establecimiento de 
conductas de carácter voluntario y empáticas dirigidas al be-
neficio de otros (Eisenberg, Fabes y Spinrad, 2006), tales 
como ayudar en los deberes o escuchar a otros cuando quie-
ren hablar sobre un problema. Un alto porcentaje de estu-
diantes españoles de Educación Secundaria (17.35%) presen-
ta conductas prosociales (Inglés et al., 2008). Asimismo, en la 
etapa del desarrollo adolescente este tipo de conducta se 
asocia estrechamente con aspectos académicos tales como el 
éxito en los estudios (Inglés et al., 2009), la promoción de la 
competencia social y académica (Eisenberg et al., 2006), la 
motivación académica (Inglés, Martínez, Valle, García-
Fernández y Ruíz-Esteban, 2011), las atribuciones académi-
cas internas (Redondo, Inglés y García-Fernández, 2014), y 
determinadas estrategias y habilidades de estudio, control del 
tiempo y concentración (Inglés, Martínez-González y García-
Fernández, 2013). También con aspectos personales y socia-
les como el autoconcepto (Inglés, Martínez-González, Gar-
cía-Fernández, Torregrosa y Ruiz-Esteban, 2012), la empatía 
(Mestre, Samper y Frías, 2002; Sánchez-Queija, Oliva y Pa-
rra, 2006), la responsabilidad personal y social (Gutíerrez, 
Escartí y Pascual, 2011), las creencias sobre autoeficacia so-
cial (Bandura, Caprara, Barbaranelli, Gerbino y Pastorelli, 
2003; Caprara y Steca, 2005) y la mejora del clima social en el 
aula (Romersi, Martínez-Fernández y Roche, 2011). A su vez, 
algunos investigadores no encuentran una relación estadísti-
camente significativa entre la conducta prosocial y el consu-
mo de drogas de los adolescentes (Inglés et al., 2007; La 
Greca, Prinstein y Fetter, 2001; Martínez-González, Robles-
Lozano y Trujillo, 2003), por lo que la identifican como un 
factor protector de las conductas de consumo de drogas 
(Xue, Zimmerman y Caldwell, 2007). No obstante, las con-
ductas socialmente adaptativas no siempre se han vinculado 
con la protección. En ocasiones este fenómeno ha sido ex-
plicado en base a que estos adolescentes prosociales suelen 
presentar un mayor número de relaciones interpersonales 
positivas por lo que podría incrementar la oportunidad de 
consumir sustancias (Salamó, Gras y Font-Mayolas, 2010; 
Wild, Flisher, Bhana y Lombard, 2004). En esta misma línea, 
Gómez-Acosta y Londoño (2013) llevaron a cabo un estudio 
con una muestra de estudiantes de Educación Secundaria en 
Bogotá encontrando relación entre el consumo de alcohol y 
la conducta prosocial cuando este consumo se daba de modo 
responsable. Así, el bajo nivel de consumo de alcohol predijo 
en un 98% la conducta prosocial de los adolescentes. Otros 
autores ponen de manifiesto la relación entre la recompensa 
por la implicación prosocial de la comunidad y un mayor 
consumo de alcohol (López y Rodríguez-Arias, 2010). Ade-
más, muchos estudios indican que la conducta prosocial ha-
bría que considerarla de modo distinto dependiendo de si es 
hombre o mujer y del curso académico. Así, la edad y el sexo 
resultan variables relevantes de forma que este tipo de com-
portamiento tiende a ser más prevalente entre las mujeres 
(Calvo, González y Martorell, 2001; Inglés et al., 2008; Sán-
chez-Queija et al., 2006), y en adolescentes de mayor edad 
(Eisenberg et al., 2006; Inglés et al., 2008).  
Desde el modelo de competencia se defiende una con-
ceptualización positiva de la salud, recayendo el interés en las 
competencias de los individuos, en lugar de sus déficits. Así, 
con la llegada de la psicología positiva se identificaron y es-
tudiaron factores protectores del consumo de sustancias co-
mo los estilos de afrontamiento centrados en la resolución de 
problemas. La resolución de problemas es una estrategia de 
intervención encaminada a ayudar al sujeto a hacer disponi-
bles una variedad de alternativas de respuesta para enfrentar-
se a una situación problemática y de este modo incrementar 
la probabilidad de seleccionar la respuesta más adecuada de 
entre las alternativas posibles (D´Zurilla y Goldfried, 1971). 
Esta estrategia estaría dentro de las llamadas habilidades para 
la vida que a su vez se incluyen dentro de los programas de 
prevención de drogas más efectivos (Botvin y Griffin, 2005; 
Gómez-Fraguela, Luengo, Romero y Villar, 2003). Según 
Goldfried y Davison (1981) la finalidad preventiva de la re-
solución de problemas es mejorar las habilidades de los suje-
tos para enfrentarse a situaciones problemáticas del día a día. 
Se considera que es una habilidad fundamental en la etapa 
adolescente, pues permite tomar decisiones responsables, 
proporcionando mayor autonomía y ayudando a prevenir 
problemas. Un estudio meta-analítico realizado en España 
mostró que entre los componentes más comúnmente utiliza-
dos en los programas de prevención del consumo de drogas 
en adolescentes se halla el entrenamiento en resolución de 
problemas (Espada et al., 2002). Recientemente, un estudio 
longitudinal presentó evidencia del impacto del componente 
de entrenamiento en resolución de problemas sobre variables 
mediadoras y de resultado en el consumo de drogas a través 
del desmantelamiento de un programa preventivo del con-
sumo de drogas en adolescentes (Espada, Griffin, Pereira, 
Orgilés y García-Fernández, 2012; Espada y Méndez, 2003). 
Pérez de la Barrera (2012) encuentra que los adolescentes 
con puntuaciones más altas en resolución de problemas fue-
ron los estudiantes no consumidores de marihuana y otras 
sustancias. En esta misma línea, otros estudios también de-
fienden que un estilo de afrontamiento productivo, como 
por ejemplo concentrarse en solucionar problemas, se asocia 
con la protección del consumo de drogas (Gómez-Fraguela, 
Luengo-Martín, Romero-Triñanes, Villar-Torres y Sobral-
Fernández, 2006). Sin embargo, algunos trabajos de investi-
gación no dejan del todo claro que la forma de solucionar 
problemas por parte de los adolescentes se vincule al no uso 
de sustancias (Fang et al., 2011; Triplett et al., 2004). En rela-
ción a las diferencias demográficas, autores como Garaigor-
dobil y Maganto (2011) analizan la posible existencia de dife-
rencias en el uso de diversas estrategias de resolución de 
conflictos en función del sexo y la edad. Estos autores en-
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cuentran que las chicas puntúan más alto que los chicos en la 
utilización de estrategias cooperativas de resolución de con-
flictos, sin encontrar variaciones a medida que aumenta la 
edad. Por el contrario, otros trabajos indican que la resolu-
ción de problemas se asocia con el desarrollo de estrategias 
más constructivas a medida que incrementa la edad del ado-
lescente (Owens, Daly y Slee, 2005).  
 
El presente estudio 
 
A partir de esta contextualización, los objetivos del pre-
sente estudio son: 1) estudiar el consumo de drogas, la con-
ducta prosocial y la resolución de problemas en función del 
sexo y la edad; 2) analizar la asociación de la conducta proso-
cial y las habilidades de resolución de problemas con el con-
sumo de drogas. A partir de los hallazgos de investigaciones 
previas, se espera que: 1) el porcentaje de consumidores de 
drogas, estudiantes con conducta prosocial y estudiantes con 
habilidades de resolución de problemas sea significativamen-
te diferente en función del sexo y la edad. Así, las chicas pre-
sentarán un mayor porcentaje de conductas de tipo proso-
cial, estrategias de resolución de problemas y menor porcen-
taje de consumo de drogas ilegales, que los chicos; 2) los 
adolescentes de mayor edad presentarán un mayor porcenta-
je de conductas de tipo prosocial, estrategias de resolución 
de problemas y consumo de drogas; 3) se espera encontrar 
asociación entre la conducta prosocial, las estrategias para re-
solver problemas y el consumo de drogas, de modo que la 
conducta prosocial y las estrategias de resolución de proble-






La muestra se reclutó en cinco centros públicos de Edu-
cación Secundaria de áreas rurales y urbanas en la provincia 
de Alicante. Se llevó a cabo un estudio descriptivo con un di-
seño transversal durante el curso académico 2011-2012. La 
muestra estuvo formada por 567 estudiantes (273; 48.14% 
varones y 294; 51.85% mujeres) de Educación Secundaria. 
Las edades oscilaron entre 14 y 17 años (M = 14.92; DT = 
0.9) de 3º y 4º de Enseñanza Secundaria Obligatoria (E.S.O). 
La prueba Chi-cuadrado de homogeneidad de la distribución 
de frecuencias reveló la ausencia de diferencias estadística-
mente significativas entre seis grupos de sexo y curso (χ2(3)= 




Cuestionario de Consumo de Drogas (Espada, Méndez e Hi-
dalgo, 2003). Está compuesto por 13 ítems de respuesta que 
evalúan variables relacionadas con el consumo alguna vez en 
la vida (si/no), el consumo alguna vez en el último año 
(si/no) y la frecuencia de consumo en el último año (alcohol, 
cannabis, cocaína, éxtasis y alucinógenos). Las cuestiones 
respecto a la frecuencia del consumo presentan una escala 
con seis alternativas de respuesta (no consumo, menos de 
una vez al mes, una vez al mes, una vez a la semana, 2-3 ve-
ces a la semana y diariamente). 
Inventario de Habilidades Sociales para Adolescentes (Teenage In-
ventory of Social Skills, TISS; Inderbitzen y Foster, 1992; adap-
tación de Inglés, Hidalgo, Méndez e Inderbitzen, 2003). Esta 
prueba evalúa la competencia social de los adolescentes en 
las relaciones con sus iguales. Consta de 40 ítems con una 
escala de 6 puntos (1= no me describe nada; 6 = me describe 
totalmente). Está compuesta por dos subescalas:  
Conducta prosocial (evalúa comportamientos positivos que 
generan aceptación por los compañeros) y Conducta antisocial 
(evalúa comportamientos negativos que generan rechazo por 
los compañeros), cuyas puntuaciones se obtienen sumando 
los valores asignados por los sujetos a los 20 ítems que com-
ponen cada dimensión. Puntuaciones altas indican una ele-
vada conducta prosocial y antisocial, respectivamente. Las 
propiedades psicométricas del TISS han sido analizadas en 
muestras de adolescentes españoles (Inglés, Hidalgo, Méndez 
e Inderbitzen, 2003) y norteamericanos (Inderbitzen y Fos-
ter, 1992), siendo su fiabilidad y validez de constructo satis-
factorias. En el presente estudio se utilizó únicamente la es-
cala de Conducta Prosocial.  
Cuestionario de Evaluación de Habilidades de Solución de Proble-
mas Sociales, adaptado (SPSI-R; Maydeu y D`Zurilla, 1996). Se 
ha utilizado una adaptación del cuestionario SPSI-R original 
que permite evaluar la habilidad de solución de problemas en 
términos de pros y contras y de generación de alternativas a 
través de 11 ítems con tres alternativas de respuesta (casi 
nunca, a veces, casi siempre). Puntuaciones altas indican una 




La evaluación y la intervención se realizaron en el con-
texto escolar. El estudio fue aprobado por el Comité de Éti-
ca en la Investigación Experimental de la Universidad Miguel 
Hernández (Elche). Se llevó a cabo una entrevista con el 
equipo directivo y orientador educativo de los centros parti-
cipantes para exponer los objetivos y metodología de la in-
vestigación, y promover su colaboración. Posteriormente, se 
informó mediante una circular a los padres solicitando su 
consentimiento informado por escrito autorizando a sus hi-
jos a participar en el estudio. Licenciados en Psicología lleva-
ron a cabo la administración de las pruebas de forma colecti-
va y anónima, verificando la cumplimentación independiente 
de la prueba.  
 
Análisis de datos 
 
Se llevaron a cabo diversos análisis por sustancias. En el 
caso de los ítems relacionados con el consumo de cocaína, 
éxtasis y alucinógenos, el número de consumidores era muy 
bajo (n < 5), por lo que se descartó la inclusión en el proceso 
de análisis de las citadas sustancias, al no poder asumirse el 
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cumplimiento de supuestos. Posteriormente, se realizaron 
análisis exploratorios iniciales de las muestras con el fin de 
controlar el efecto en el resto de análisis. Así, se analizaron 
las diferencias en las variables de consumo de alcohol y can-
nabis en función del sexo y la edad (14-17 años), a través de 
pruebas estadísticas diferentes en función del carácter conti-
nuo (t-Student) o categórico (Chi-cuadrado de Pearson) de la 
variable de consumo estudiada. Atendiendo a las orientacio-
nes de Cohen los tamaños del efecto a través de la prueba V 
de Cramer son interpretados del siguiente modo: (1) valores 
entre 0 y .1 indican que no existe relación; (2) valores entre .1 
y .3 indican un efecto pequeño; (3) valores entre .3 y .5 un 
efecto mediano; (4) valores entre .5 y 1 un efecto grande, y 
(5) un valor igual a 1 indica una relación perfecta. Para anali-
zar si existían diferencias en las estrategias de resolución de 
problemas y conducta prosocial en función del sexo se em-
pleó la prueba t-Student y en función de la edad se realizaron 
análisis de varianza (ANOVA). 
Por otro lado, para evaluar el posible efecto de la capaci-
dad de resolución de problemas y la conducta prosocial so-
bre el consumo (si/no) de alcohol y cannabis (alguna vez en 
la vida y alguna vez en el último año) se procedió a la cons-
trucción de modelos de regresión logística binaria jerárquica, 
mediante el método “introducir”. Se introdujeron en primer 
lugar las variables demográficas sexo y edad, y en el segundo 
bloque las variables conducta prosocial y resolución de pro-
blemas. Respecto a la frecuencia de consumo de alcohol y 
cannabis en el último año, teniendo en cuenta que las cues-
tiones tenían 6 categorías de respuesta, se empleó regresión 




Consumo de drogas, conducta prosocial y resolu-
ción de problemas en función del sexo y la edad 
 
Se analizó la influencia de la edad y el sexo sobre el con-
sumo de alcohol y cannabis, así como sobre la conducta pro-
social y las habilidades de resolución de problemas. La Tabla 
1 muestra cómo los análisis efectuados revelaron diferencias 
estadísticamente significativas en las variables de consumo de 
alcohol en función del sexo y la edad. Las chicas presentaron 
un mayor porcentaje de consumo de alcohol ocasional (χ2(gl) 
= 14.98(2); p = .00) y en el último año (χ2(gl) = 14.10(2); p = 
.00) que los chicos, aumentando los porcentajes a medida 
que aumenta la edad tanto del consumo de alcohol ocasional 
(χ2(gl) = 24.41(3); p = .00) como en el último año (χ2(gl) = 
22.16(3); p = .00). La frecuencia del consumo de alcohol, 
destacando el consumo una vez a la semana, fue más fre-
cuente entre las chicas que los chicos (χ2(gl) = 27.48(10); p = 
.00) aumentando progresivamente con la edad (χ2(gl) = 
76.38(15); p = .00). Respecto al consumo de cannabis, aun-
que no se halló diferencias significativas en función del sexo 
(consumo alguna vez: χ2(gl) = .27(2); p = .87; consumo último 
año: χ2(gl) = 5.81(10); p = .83), los adolescentes de mayor 
edad presentaron un porcentaje de consumo mayor que los 
más jóvenes tanto en el consumo de cannabis alguna vez en 
la vida (χ2(gl) = 32.73(3); p = .00) como en el último año (χ2(gl) 
= 33.28(3); p = .00). La frecuencia de consumo de cannabis 
entre los adolescentes aumenta a medida que incrementa la 
edad (χ2(gl) = 47.91(15); p = .00). Tanto en el consumo de al-
cohol como en el consumo de cannabis, todas las diferencias 
halladas presentaron un tamaño del efecto pequeño. 
A continuación, se analizó si había diferencias en la reso-
lución de problemas y conducta prosocial en función del se-
xo y la edad. En el caso del sexo se observó diferencias esta-
dísticamente significativas en la conducta prosocial (t(478) = -
5.60;  p < .00; r = .23) de las chicas (M = 83.96; DT = 14.49) 
frente a los chicos (M = 76.78; DT = 15.98), pero no en ha-
bilidades de resolución de problemas (t(478) = -.84;  p = .84). 
Asimismo, no se hallaron diferencias en ningún caso en fun-
ción de la edad (resolución de problemas: F(4, 479) = .96;  p = 
.97; conducta prosocial: F(4, 479) = -.14;  p = .96). 
 
Relación entre consumo de drogas, conducta proso-
cial y resolución de problemas 
 
En la Tabla 2 se muestran los resultados de los análisis de 
regresión logística jerárquica para predecir el consumo de al-
cohol y cannabis (si/no) alguna vez en la vida y en el último 
año. Al introducir en un primer momento la variable sexo y 
edad dentro del modelo de regresión, ambas se mostraron 
factores relevantes en la predicción del consumo de alcohol 
de los adolescentes. En la predicción del consumo de canna-
bis, únicamente la variable demográfica edad se mostró no-
table. Al controlar sexo y edad, la variable que mejor predijo 
el consumo de alcohol y cannabis en todos los momentos 
temporales de medida fue la conducta prosocial. La variabili-
dad explicada por los modelos según el índice de Nagelkerke 
fue del 11.1% y del 8.7% para el consumo de alcohol alguna 
vez y el último año respectivamente, y del 7.0% y del 3.7% 
para el consumo de cannabis alguna vez y el último año res-
pectivamente.  
En la Tabla 3 se muestran los resultados de los análisis de 
regresión lineal múltiple para predecir la frecuencia del con-
sumo de alcohol y cannabis en el último año. La conducta 
prosocial presentó un efecto significativo respecto a la fre-
cuencia del consumo de alcohol y cannabis con un coeficien-
te de determinación R2 corregida de 0.057 y de 0.052 respec-
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V de Cramer 
Consumo alcohol 
Alguna vez en la vida         
Sí 183 (67.3) 239 (81.3) .16* 134 (64.73) 160 (75.11) 97 (86.60) 32 (91.42) .20* 
No 89 (32.7) 55 (18.7)  73 (35.26) 53 (24.88) 15 (13.39) 3 (8.57)  
Último año         
Sí 147 (54.0) 203 (69.0) .15* 107 (51.69) 132 (61.97) 84 (75.00) 28 (80.00) .19* 
No 125 (46.0) 91 (31.0)  100 (48.30) 61 (38.02) 28 (25.00) 7 (20.00)  
Frecuencia   .22*     .21* 
No consumo 125 (46.10) 91 (31.10) 100 (48.30) 81 (38.20) 28 (25.22) 7 (20.00) 
Menos 1 vez/mes 50 (18.50) 92 (31.40) 56 (27.05) 56 (26.41) 25 (22.52) 6 (17.14) 
1 vez/mes 37 (13.70) 39 (13.30) 25 (12.07) 32 (15.09) 18 (16.21) 1 (2.85) 
1 vez/semana 38 (14.00) 59 (20.10) 21 (10.14) 31 (14.62) 31 (27.92) 14 (40.00) 
2-3 veces/semana 15 (5.50) 10 (3.40) 2 (.96) 7 (3.30) 9 (8.10) 7 (20.00) 
Diariamente 6 (2.20) 2 (.70) 3 (1.44) 5 (2.35) 0 (.0) 0 (.0) 
Consumo cannabis 
Alguna vez en la vida         
Sí 52 (19.10) 58 (19.70) .01 26 (12.56) 37 (17.37) 29 (25.89) 18 (51.42) .24* 
No 220 (80.90) 236 (80.30)  181 (87.43) 176 (82.62) 83 (74.11) 17 (48.57)  
Último año         
Sí 37 (13.60) 40 (13.60) .00 23 (11.11) 23 (10.80) 15 (13.40) 16 (45.70) .24* 
No 235 (86.40) 254 (86.40)  184 (88.89) 190 (89.20) 97 (86.60) 19 (54.30)  
Frecuencia   .10     .16* 
No consumo 235 (86.40) 254 (86.40) 184 (88.88) 190 (89.20) 97 (86.60) 19 (54.28) 
Menos 1 vez/mes 14 (5.10) 20 (6.80) 10 (4.83) 10 (4.69) 8 (7.14) 6 (17.14) 
1 vez/mes 5 (1.80) 9 (3.10) 6 (2.89) 2 (.93) 2 (1.78) 4 (11.42) 
1 vez/semana 11 (4.00) 4 (1.40) 4 (1.93) 8 (3.75) 1 (.89) 2 (5.71) 
2-3 veces/semana 3 (1.10) 4 (1.40) 2 (.96) 0 (.0) 3 (2.67) 2 (5.71) 
Diariamente 4 (1.50) 3 (1.00) 1 (.48) 3 (1.40) 1 (.89) 2 (5.71) 
*p < .05 
 
Tabla 2. Análisis de regresión logística jerárquica para predecir el consumo de alcohol y cannabis (alguna vez en la vida y alguna vez en el último año).   
  χ2(gl) B Wald p OR C.I (95%) 
Alcohol alguna vez en la vida 
1 Edad 44.17 (3)* .61 24.66 .00 1.85 1.45:2.36 
1 Sexo -21.06 17.20 .00 .00 .00:.00 
2 Resolución  problemas  
75.26 (5)* 
.05 2.12 .14 1.05 .98:1.14 
2 Conducta prosocial .05 28.49 .00 1.05 1.03:1.07 
Alcohol último año 
1 Edad 37.57 (3)* .48 21.34 .00 1.61 1.31:1.98 
1 Sexo -21.50 15.18 .00 .00 .00:.00 
2Resolución problemas  
65.88 (5)* 
.05 2.15 .14 1.05 0.98:1.12 
2 Conducta prosocial .04 26.15 .00 1.04 1.02:1.06 
Cannabis alguna vez en la vida 
1 Edad 25.33 (3)* .56 24.41 .00 1.75 1.40:2.18 
1 Sexo 19.11 .19 .90 .00 .00:.00 
2Resolución problemas  
54.37 (5)* 
.08 3.46 .07 1.08 .99:1.18 
2 Conducta prosocial .05 25.98 .00 1.05 1.03:1.07 
Cannabis último año 
1 Edad 11.55 (3)* .42 11.46 .00 1.53 1.19:1.96 
1 Sexo 18.86 .03 .98 .00 .00:.00 
2Resolución problemas  
40.41 (5)* 
.09 3.47 .07 1.09 .99:1.21 
2 Conducta prosocial .06 25.77 .00 1.06 1.03:1.08 
* p < .05 
 
Tabla 3. Análisis de regresión lineal múltiple para predecir la frecuencia del consumo de alcohol y cannabis (último año). 
  F(gl) B Beta t p C.I (95%) 
Frecuencia consumo alcohol 
1 Edad 12.73 (2)* .25 .10 2.61 .00 .06:.44 
1 Sexo .79 .18 4.43 .00 .44:1.14 
2Resolución  problemas  
9.50 (4)* 
.01 .01 .34 .72 -.05:.07 
2 Conducta prosocial .02 .14 3.45 .00 .01:.04 
Frecuencia consumo cannabis 
1 Edad 4.48 (2)* .18 .12 2.97 .00 .06:.31 
1 Sexo .06 .02 .53 .59 -.16:.28 
2Resolución problemas  
8.79 (4)* 
.02 .05 1.28 .19 -.01:.07 
2 Conducta prosocial .02 .21 5.07 .00 .01:.03 
* p < .05 
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Discusión 
 
El primer objetivo consistió en estudiar el consumo de dro-
gas, la conducta prosocial y la resolución de problemas en 
función del sexo y la edad. Como era de esperar, la prevalen-
cia de chicas bebedoras fue sustancialmente superior a la de 
chicos incrementando el consumo de alcohol con la edad tal 
y como indican los resultados de otras investigaciones 
(OEDT, 2011), mientras la proporción de consumidores de 
cannabis no varió significativamente entre chicos y chicas, 
pero sí en todas las edades. Si bien se observa en estudios 
que proporcionalmente más chicos que chicas consumen ha-
bitualmente cannabis (Llorens, Tomás, Aguilar y Tortajada, 
2011; OEDT, 2011; Martínez, Alonso y Montañés, 2010), 
también se ha encontrado que con la edad la magnitud de 
consumo de los que se reconocen usuarios es similar en am-
bos sexos (Bobes, Bascarán, González y Sáiz, 2000; Font-
Mayolas, Gras, Planes, 2006). Por otro lado, el porcentaje de 
consumidores de cocaína, éxtasis y alucinógenos fue muy ba-
jo, por lo que no se analizaron sus efectos. Este tipo de sus-
tancias son más prevalentes a edades más avanzadas, entre 
17-18 años (OEDT, 2011), lo que justificaría el bajo porcen-
taje de consumidores en este estudio.  
Se observaron diferencias de sexo sobre la conducta pro-
social. Estas diferencias hipotetizadas coinciden con los re-
sultados de otros estudios donde las chicas presentan niveles 
más altos de conducta prosocial que los chicos (Calvo et al., 
2001; Inglés et al., 2008; Sánchez-Queija et al., 2006). Por 
ejemplo, algunos autores encuentran que las chicas presentan 
un mayor número de conductas prosociales asociadas a la 
implicación familiar, la religión, las habilidades sociales y la 
creencia en el orden moral, y los chicos conductas prosocia-
les más vinculadas a la comunidad (López y Rodríguez-Arias, 
2010). Estas diferencias se han explicado desde distintas ver-
tientes. Por un lado, las normas sociales y el proceso de so-
cialización influyen de forma distinta en ambos sexos. Las 
chicas aprenden a inhibir, ceder o anteponer en mayor medi-
da las respuestas emocionales, necesidades y deseos que los 
chicos (Eisenberg et al., 2006). Por otro lado, existe una ma-
yor empatía en las chicas que en los chicos, que a su vez se 
asocia con la prosocialidad (Garaigordobil y Maganto, 2011; 
Sánchez-Queija et al., 2006).  
En otro orden, y en contra de lo esperado, los datos 
muestran que no hubo variabilidad entre chicos y chicas para 
resolver problemas, a diferencia de otros trabajos que indi-
can que las adolescentes presentan puntuaciones más altas en 
habilidades de comunicación para resolver problemas (Black, 
2000; Garaigordobil y Maganto, 2011; Wied, Branje y Meeus, 
2007). Asimismo, el porcentaje de estudiantes con estrategias 
de resolución de problemas fue similar entre los 14 y los 17 
años, apuntando este resultado en la misma dirección que 
otras investigaciones (Garaigordobil y Maganto, 2011) aun-
que contradiciendo los hallazgos de otros estudios que in-
forman de una mejora con la edad en las estrategias de reso-
lución de conflictos (Laursen y Collins, 1994; Laursen, Fin-
kelstein y Betts, 2001). En concreto, en el estudio de Garai-
gordobil y Maganto (2011) el rango de edad utilizado para la 
muestra de adolescentes se encuentra entre los 12 y 15 años, 
a diferencia de este estudio que oscila entre los 14 y 17 años. 
A su vez, en el estudio de Black (2000) se examinan las dife-
rencias de sexo en adolescentes utilizando un método de 
evaluación observacional (grabaciones en vídeo) lo que po-
dría dar lugar a diferentes resultados. No obstante, la mayor 
parte de estos trabajos se llevan a cabo fuera del ámbito es-
pañol (Black, 2000; Wied et al., 2007) y tienen en cuenta dife-
rentes estilos de resolución de conflictos en las relaciones en-
tre adolescentes y padres (Van Doorn, Branje y Meeus, 2011) 
o entre adolescentes y amigos (Black, 2000). Los resultados 
sugieren la necesidad de llevar a cabo más estudios que per-
mitan clarificar dichas incongruencias teniendo en cuenta los 
diversos estilos de resolución de conflictos, las diferentes 
etapas de la adolescencia, el método de evaluación utilizado y 
entre quién/quienes va dirigida la resolución de problemas. 
El segundo objetivo consistió en analizar la relación entre 
la conducta prosocial, la resolución de problemas y el con-
sumo de drogas. Una vez controladas las variables sexo y 
edad dentro de los modelos de regresión, los datos de este 
trabajo ponen de manifiesto que la variable que mejor predi-
ce el consumo de alcohol y cannabis para todos los indicado-
res temporales (alguna vez en la vida, alguna vez en el último 
año y frecuencia de consumo en el último año) es la conduc-
ta prosocial. Así, la probabilidad de consumir alcohol o can-
nabis es menor entre los adolescentes con conductas proso-
ciales. Los resultados hallados son consistentes con los in-
formados por otros investigadores que analizaron la relación 
entre la conducta prosocial y el consumo de drogas (Inglés et 
al., 2007; La Greca et al., 2001; Martínez et al., 2003; Xue et 
al., 2007) así como con los obtenidos en diversos trabajos 
que asocian la asertividad, variable estrechamente ligada a la 
prosocialidad, y el consumo de drogas (Velázquez, Arellanez 
y Martínez, 2012). No obstante, la variabilidad explicada por 
los modelos llevados a cabo en este estudio es escasa lo que 
sugiere la existencia de otras variables predictivas relevantes 
que no se han tenido en consideración. Por otro lado, no se 
halló relación entre las estrategias para resolver problemas y 
el consumo de alcohol o consumo de cannabis para ninguno 
de los indicadores temporales. Estos resultados coinciden 
con lo detectado por Fang et al. (2011) no hallando diferen-
cias en la capacidad para resolver problemas de las adoles-
centes consumidoras y no consumidoras de drogas. En este 
sentido, determinados autores indican que algunos adoles-
centes consumidores de drogas no definen el consumo de 
sustancias como un problema, sino como una solución a un 
problema. Es decir, el consumo de drogas es considerado 
como un modo de afrontar situaciones problemáticas (Tri-
plett et al., 2004), así como de restablecer el equilibrio y la 
armonía en la persona sin causar una carga para los demás 
(D’Avanzo, 1997). Así, en el caso del consumo de alcohol y 
cannabis, la manera de responder y afrontar los problemas 
parece tener menor peso que la prosocialidad en la protec-
ción del consumo. Los comportamientos prosociales desem-
peñan un papel fundamental en la formación y aceptación de 
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relaciones positivas e interpersonales (Inglés, Delgado, Gar-
cía-Fernández, Ruíz-Esteban y Díaz-Herrero, 2010). En este 
sentido, los hallazgos encontrados en este estudio resaltan la 
importancia de promover conductas prosociales en la pre-
vención del consumo de sustancias como alcohol y cannabis. 
Por otro lado, los datos apuntan la necesidad de que futuras 
investigaciones clarifiquen qué factores determinan la exis-
tencia o no existencia de relaciones entre la habilidad para 
resolver problemas y el no consumo de drogas en la etapa 
adolescente. 
Los resultados obtenidos deben ser interpretados tenien-
do en cuenta sus limitaciones para futuras investigaciones. 
En primer lugar, se trata de un estudio transversal por lo que 
la ausencia de secuencia temporal no permite diferenciar en-
tre causa y efecto. Sería recomendable la utilización de dise-
ños longitudinales para abordar la relación entre las diferen-
tes variables incluidas en este estudio. En segundo lugar, no 
pueden generalizarse estos resultados en niveles educativos 
distintos a Educación Secundaria, por lo que investigaciones 
futuras deberían tratar de replicar nuestros hallazgos en otras 
muestras representativas más grandes y confirmar si existen 
o no diferencias en estudiantes de otros niveles educativos. 
Por otro lado, con el objeto de descartar posibles sesgos de-
bidos a la tendencia de los adolescentes a maximizar los 
comportamientos prosociales en las medidas de autoinforme, 
sería conveniente combinar con otro tipo de procedimientos 
de evaluación, como por ejemplo las escalas de valoración 
por los iguales.  
A pesar de estas limitaciones y consideraciones, el pre-
sente estudio resalta la importancia de promover conductas 
prosociales como un factor de protección a tener en cuenta 
en futuros programas de prevención del consumo de drogas, 
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